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Установлена эффективность коррекции состояния костной ткани овариэкто-
мированных самок крыс с помощью нового вагинального геля с экстрактом хмеля и 
молочной кислотой. Лечебное действие исследуемого вагинального геля и препарата 
сравнения – суппозиториев «Овестин» – оценивалось на основании морфологическо-
го и морфометрического изучения костной ткани экспериментальных животных. 
Для морфометрического изучения выделяли дистальный отдел и среднюю часть с 
областью латеральной губы бедренной кости компактной и губчатой костной тка-
ни. Показано, что применение данного вагинального геля в дозе 0,06 мг/кг 28-днев-
ным курсом способствовало сохранению жизнеспособности остеоцитов и оказывало 
стимулирующее влияние на остеобласты, восстанавливая равновесие в процессах 
«резорбция-костеобразование». Исследуемый вагинальный гель с фитоэстрогенами 
хмеля и молочной кислотой является перспективным для дальнейшего изучения с 
целью использования его в комбинации с другими лекарственными средствами для 
проведения менопаузальной гормональной терапии у женщин с эстрогеновым дефи-
цитом и в период менопаузы.
Ключевые слова: овариэктомированные самки крыс, дефицит эстрогенов, 
костная ткань, фитоэстрогены, вагинальный гель с экстрактом хмеля и молочной 
кислотой.
ВВЕДЕНИЕ
В последние годы число женщин с па-
тологически протекающим климактерием 
неуклонно возрастает и достигает по дан-
ным различных авторов до 60% [1]. Вопро-
сам профилактики и лечения климактери-
ческих расстройств клиницисты уделяют 
значительное внимание, поскольку эф-
фективное лечение патологических сим-
птомов менопаузы позволяет сохранить 
работоспособность, надлежащее качество 
жизни женщины в период пре- и постме-
нопаузы, а также предупредить развитие 
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осложнений [2]. К числу наиболее значи-
мых последствий и клинических прояв-
лений эстрогенного дефицита относятся 
вегетоневротические проявления, уроге-
нитальные нарушения, сердечно-сосуди-
стые заболевания и остеопороз. Уровень 
эстрогенов чрезвычайно важен для фор-
мирования и поддержания костной массы 
у женщин, поскольку они стимулируют 
выработку остеопротегерина (OPG), кото-
рый взаимодействует с лигандом активато-
ра рецептора ядерного фактора каппа-бета 
(RANKL) и препятствует образованию ак-
тивных остеокластов. При снижении уров-
ня эстрогенов уменьшается уровень OPG 
и ускоряется процесс резорбции кости [3]. 
Гипоэстрогения ведет к нарушению балан-
са между остеобластами и остеокластами, 
ускоренной потере костной ткани, созда-
вая условия для развития остеопороза, что, 
в свою очередь, приводит к повышению 
риска переломов различных костей скеле-
та (переломов шейки бедра, позвонков, за-
пястья). Переломы костей ведут к потере 
трудоспособности и инвалидности у 50% 
лиц трудоспособного возраста [4]. 
Патогенетически оправданным под-
ходом к коррекции эстрогендефицитных 
состояний является использование заме-
стительной менопаузальной терапии. Од-
нако следует обратить внимание на то, что 
этот метод лечения имеет ряд противопо-
казаний, связанных с нежелательными по-
бочными реакциями эстрогенсодержащих 
средств [5]. 
В настоящее время особый интерес 
вызывают фитоэстрогены – представите-
ли класса флаваноидов, преимущественно 
нестероидные полифенольные соединения 
растительного происхождения, функци-
онально имитирующие деятельность че-
ловеческого эстрогена и 17β-эстрадиола 
[6, 7]. Эстрогеноподобное действие хмеля 
давно известно в традиционной медици-
не, однако препараты фитоэстрогенов на 
основе хмеля (Humulus lupulus L.) явля-
ются относительно новыми. Так, эстроге-
ноподобное вещество 8-пренилнаринге-
нин (8-РN) было выявлено только в 1999 
г. и до сих пор считается самым мощным 
из известных сегодня фитоэстрогенов [8]. 
Результаты исследований на животных 
показали различные положительные эф-
фекты фитоэстрогенов, направленные на 
устранение симптомов менопаузы: умень-
шение температуры тела на модели мено-
паузальных приливов, снижение в сыво-
ротке крови уровней лютеинизирующего, 
фолликулостимулирующего гормонов, го-
надотропных рилизинг-гормонов, транс-
крипцию рецепторов, защиту от потери 
костной массы, вызванной овариэктомией, 
с минимальным трофическим действием 
на матку [9–11]. Доказано положительное 
воздействие фитоэстрогенов на пролифе-
рацию и дифференцировку остеобластов, 
что способствовало формированию кост-
ной ткани у овариэктомированных мышей 
и крыс [12].
Целью данного исследования было из-
учение влияния вагинального геля, содер-
жащего экстракт хмеля и молочную кисло-
ту, на состояние костной ткани самок крыс 
после хирургической кастрации (овариэк-
томии).
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Экспериментальные исследования 
проведены на 20 белых нелинейных самках 
крыс, которых содержали в стандартных 
условиях вивария Национального фарма-
цевтического университета, на обычном 
пищевом рационе и свободном доступе к 
воде.
Животные были разделены на 4 груп-
пы: интактные животные; овариэктоми-
рованные крысы; овариэктомированные 
крысы, получавшие лечение с помощью 
вагинального геля с экстрактом хмеля и 
молочной кислотой (ЭХ+МК); овариэкто-
мированные животные, которым вводили 
препарат сравнения – вагинальные суппо-
зитории «Овестин» (производства компа-
нии Органон, Нидерланды), действующее 
вещество – эстриол (Э). Исследуемый гель 
комбинированного состава, который в ка-
честве основного действующего вещества 
содержит экстракт хмеля, а также молоч-
ную кислоту и вспомогательные вещества, 
разработан на кафедре аптечной техноло-
гии лекарств им. Д. П. Сала НФаУ под ру-
ководством профессора Вишневской Л. И.
Моделирование у животных гипо-
эстрогенового состояния, близкого к та-
ковому у женщин в период менопаузы, 
воспроизводили путем билатеральной ова-
риэктомии самок по Киршенблату Я. Д. 
[13].
На 35-й день после кастрации самкам 
вагинально вводили препараты на протя-
жении 28-и дней (ежедневно в 9:00): ис-
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следуемый вагинальный гель в дозе 0,06 
мг/кг (в пересчете на фитоэстрогены), пре-
парат сравнения – 0,03 мг/кг (в пересчете 
на эстриол). 
Оценка эффективности лечебного дей-
ствия исследуемого вагинального геля и 
вагинальных суппозиториев с эстриолом 
проводилась на основании морфологичес-
кого и морфометрического изучения кост-
ной ткани экспериментальных животных.
Для гистологического и морфометри-
ческого исследований выделяли дисталь-
ный отдел и среднюю часть с областью 
латеральной губы бедренной кости для 
оценки состояния компактной и губчатой 
костной ткани. Выделенные фрагменты 
бедренных костей проводили по стандарт-
ным методам, руководствуясь рекомен-
дациями Д. С. Саркисова и Ю. Л. Перова 
[14]. Материал фиксировали в 10% раство-
ре нейтрального формалина, декальцина-
цию осуществляли в 5% растворе азотной 
кислоты, обезвоживание – в растворах эти-
лового спирта возрастающей крепости (от 
60° до 96°), смеси Никифорова (этиловый 
спирт и диэтиловый эфир, 1:1), с последу-
ющим заключением в целлоидин.
Изготавливали поперечные срезы 
диафизов и продольные срезы метадиа-
физов (8-10 мкм) на санном микротоме 
"Reichert"и окрашивали гематоксилином 
Вейгерта и эозином, а также пикрофукси-
ном по Ван-Гизон. Гистологические сре-
зы исследовали в световом микроскопе 
AxiostarPlus (Австрия) и Оlympus.
Морфометрический анализ проводили 
с помощью светового микроскопа «Ломо» 
и «AxiostarPlus» (Австрия), (ок. ×10, об. ×4 
×10, ×20, ×100) с окулярным винтовым ми-
крометром МОВ-1-16× и квадратно-сетча-
той окулярной вставкой Автандилова Г. Г. 
(289 точек сечений). Анализировали по 3 
центральных среза от каждого животного. 
При выполнении работы руководствова-
лись рекомендациями Г. Г. Автандилова и 
П. А. Ревелл [15, 16]. 
В губчатой кости крыс подсчитывали:
– количество остеокластов и остеобла-
стов на площади 25 мм2 (ок. 10, об. 10);
– количество лакун с остеоцитами и 
без них в поле зрения микроскопа (ок. 10, 
об. 40); 
– соотношение лакун с остеоцитами к 
лакунам без остеоцитов.
В компактной кости исследовали сле-
дующие показатели: 
– количество остеонов на площади 25 
мм2 (ок. 10, об. 10);
– плотность остеоцитов.
В каждом отдельном случае анализи-
ровали пять полей зрения на каждом срезе.
Статистическую обработку цифро-
вых показателей проводили по Стьюден-
ту с вычислением среднеарифметических 
значений и среднеквадратических оши-
бок с применением программного пакета 
Microsoft Excel XP. Значение рядов и их 
среднеквадратичные ошибки сравнивали 
между собой с определением коэффици-
ента Стьюдента и коэффициента достовер-
ности различий при р<0,05 [17].
Исследования проведены с соблюде-
нием правил «Европейской конвенции по 
защите позвоночных животных, которых 
используют для экспериментальных и на-
учных целей» (Страсбург, 1986 р.) [18].
РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
Структура компактной и губчатой ко-
сти животных группы интактного контро-
ля соответствовала физиологической нор-
ме [19].
Изучение структурных особенностей 
организации компактной и губчатой кости 
у самок крыс после овариэктомии показа-
ло, что на поперечных срезах бедренной 
кости, выполненных в 1/3 диафиза, в об-
ласти латеральной губы выявлена область 
рарефикации костной ткани, выраженная в 
различной степени (рисунок 1 А, Б, см. об-
ложку журнала). 
Полости резорбции у крыс имели раз-
личную форму и размер, были заполне-
ны красным костным мозгом. В кортексе 
обнаружены щели различной величины и 
протяженности.
Плотность остеонов была низкой. В 
основном остеоны имели один-два слоя 
костных пластинок, окружающих цен-
тральный канал. Обнаружены участки 
кортекса, на которых центральные каналы 
остеонов, соединяясь, формировали поло-
сти резорбции, организация костных пла-
стин и спайных линий в остеонах на таких 
участках была нарушена (рисунок 2, см. 
обложку журнала).
Плотность остеоцитов на участках 
кортекса была неравномерная. Обнару-
жены бесклеточные области и участки с 
пустыми лакунами без остеоцитов. Ядра 
остеоцитов отличались размерами и ба-
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зофилией, отдельные из них были мелки-
ми и плотными, что отражает пикноз. Об 
активизации остеолитического процесса 
свидетельствует расширение большинства 
лакун остеоцитов и их неровные контуры.
В губчатой кости после овариэкто-
мии зафиксировано снижение плотности 
костных трабекул. Костные трабекулы не 
формировали характерную для этой кости 
трабекулярную сеть, располагались изо-
лированно друг от друга (рисунок 3, см. 
обложку журнала); конфигурация их была 
нарушена. Они неравномерной ширины, 
имеют тупые окончания.
Большинство костных трабекул не 
было покрыто остеобластами. Единичные 
остеобласты, располагающиеся на краевой 
поверхности костных трабекул, имели вы-
тянутую плоскую форму, что свидетель-
ствует об их неактивном состоянии (рису-
нок 4, см. обложку журнала). 
Плотность остеоцитов на поверхности 
костных трабекул была низкой. Обнару-
живаются бесклеточные области и очаги 
лизиса (рисунок 5, см. обложку журнала).
Увеличение остеокластов и лакун ре-
зорбции на костных трабекулах являлось 
характерной особенностью влияния ова-
риэктомии на костную ткань (рисунок 6, 
см. обложку журнала). 
Таким образом, овариэктомия, приво-
дящая к потере эстрогенов, управляющих 
метаболизмом костной ткани, проявляет-
ся нарушением организации компактной 
и губчатой костной ткани. В компактной 
костной ткани повышаются участки с по-
лостями резорбции, формируются трещи-
ны и щели, снижается плотность остеоци-
тов, имеет место расширение остеоцитар-
ных лакун и гибель остеоцитов. В губчатой 
костной ткани нарушено формирование 
трабекулярной сети, костные трабекулы 
неравномерны по ширине с выраженным 
истончением на участках, снижена плот-
ность остеобластов и остеоцитов, повыше-
на плотность остеокластов, что приводит 
к усилению процесса резорбции и сниже-
нию костеобразования. На фоне овариэк-
томии развиваются остеопенические нару-
шения как в компактной, так и в губчатой 
костной ткани. 
При исследовании компактной кост-
ной ткани у овариэктомированных живот-
ных, которых лечили вагинальными суп-
позиториями, содержащими эстриол, на 
поперечных срезах бедренной кости выяв-
лены очаги рарефикации в виде полостей 
различной конфигурации, заполненные 
красным костным мозгом (рисунок 7, см. 
обложку журнала).
Кроме того, на участках кортекса обна-
ружены щелевидные полости, очаги лизи-
са костной ткани (рисунок 8, см. обложку 
журнала) и лакуны без остеоцитов (рису-
нок 9, см. обложку журнала). 
Сосудистые каналы, пронизывающие 
кортекс, с узкими просветами, отдельные 
из них имеют кальцифицированные стен-
ки (рисунок 9, см. обложку журнала).
В губчатой костной ткани не было 
выявлено отличительных особенностей 
от группы овариэктомированных самок 
крыс. Трабекулярная сеть была разряже-
на за счет снижения плотности костных 
трабекул и расширения межтрабекуляр-
ных пространств (рисунок 10, см. обложку 
журнала). Костные трабекулы на участках 
истонченные, с очагами лизиса и микро-
трещинами. Лишь на небольших терри-
ториях по краю костных трабекул распо-
лагаются активные остеобласты. Полости 
резорбции содержат остеокласты или не 
заполнены остеобластами, что свидетель-
ствует о преобладании резорбции над ко-
стеобразованием. 
Таким образом, лечение эстрогенде-
фицитного состояния самок крыс ваги-
нальными суппозиториями, содержащими 
эстриол, не оказывало существенного по-
ложительного воздействия на компактную 
и губчатую костную ткань, так как не было 
выявлено отличительных особенностей от 
группы овариэктомированных животных.
У животных, которым после овариэк-
томии вводили вагинальный гель с экс-
трактом хмеля и молочной кислотой, плот-
ность остеонов в компактной кости была 
низкой. Однако в отличие от предыдущих 
двух групп плотность остеоцитов в кон-
центрических пластинках остеонов была 
больше за счет снижения количества ла-
кун, заполненных клеточным детритом, 
или пустых лакун. Во вставочных пла-
стинках также обнаружены единичные 
пустые лакуны. Сосудистые каналы имели 
узкие просветы (рисунок 11, см. обложку 
журнала). На участках кортекса обнаруже-
ны небольшие трещины, щели и резорб-
тивные полости, однако их протяженность 
была меньше, чем у овариэктомированных 
самок крыс.
В губчатой костной ткани зафиксиро-
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вано снижение плотности костных трабе-
кул, которые формировали крупнопетли-
стую сеть. На поверхности костных трабе-
кул сохранялись небольшие очаги лизиса 
костной ткани (рисунок 12, см. обложку 
журнала). 
Конфигурация костных трабекул была 
нарушена, на их краевой поверхности на 
участках располагались остеобласты с 
крупными ядрами, окруженными базо-
фильной цитоплазмой, что свидетельству-
ет об их активности. Наряду с этим, на по-
верхности трабекул сохранялись обшир-
ные участки, не покрытые остеобластами 
или покрытые неактивными остеобласта-
ми, имеющими плоскую вытянутую фор-
му (рисунок 13, см. обложку журнала).
На поверхности костных трабекул 
располагались полости резорбции, запол-
ненные остеобластами или пустые. По 
сравнению с предыдущими сериями экс-
перимента, большинство резорбционных 
полостей были заполнены остеобластами. 
Обнаруживались единичные остеокласты, 
находящиеся в полостях резорбции или на 
поверхности костных трабекул (рисунок 
14, см. обложку журнала). Остеокласты 
имели крупные ядра, от 15 до 24 в каждой 
клетке, или были незрелые остеокласты, 
содержащие 3–4 ядра.
Для объективизации полученных дан-
ных морфологического изучения проведе-
ны морфометрические исследования кор-
текса и губчатой костной ткани (таблица 1).
Таблица 1 – Морфометрические показатели (количество остеонов и остеоцитов) в кортексе 
бедренной кости крыс с овариэктомией и после лечения вагинальными суппозиториями с 
эстриолом и вагинальным гелем с экстрактом хмеля и молочной кислотой (M±m, %)
Изучаемые показатели
Группы животных
Овариэктомированные 
животные
Препарат 
сравнения, 
суппозитории с 
эстриолом
Гель с экстрактом 
хмеля и молочной 
кислотой
Общее количество лакун 
(с остеоцитами и без) 45,50 ± 1,80 44,10 ± 2,05 55,20 ± 2,67*/**
Количество лакун без остеоцитов 16,40 ± 1,52 14,93 ± 1,38 11,60 ± 1,31*/**
Количество остеонов 12,00 ± 0,71 11,50 ± 0,86 11,73 ± 0,78
Из данных таблицы 1 следует, что у жи-
вотных, которых лечили гелем с экстрак-
том хмеля и молочной кислотой, общее ко-
личество лакун было увеличено в 1,2 раза. 
В то же время оно было в 1,3 раза больше, 
чем при использовании вагинальных суп-
позиториев с эстриолом. При этом коли-
чество пустых лакун составило 21%, в то 
время как в группе овариэктомированных 
животных и леченных препаратом сравне-
ния показатель был значительно выше – 
36% и 33,9%, соответственно. После лече-
ния исследуемыми средствами количество 
остеонов не отличалось от данных группы 
овариэктомированных животных.
Важным в характеристике процесса 
«костеобразование – резорбция» является 
оценка соотношения остеокластов и осте-
областов. В таблице 2 представлены коли-
чественные показатели этих клеток.
После проведенной терапии количе-
ство остеокластов в опытных группах не 
отличалось от такового в серии овариэк-
томированных самок крыс. При оценке 
количества остеобластов установлено, что 
только в группе животных, леченных фи-
тогелем, их количество достоверно увели-
чено в 1,54 раза по сравнению с нелечен-
ными самками крыс и в 1,62 раза по срав-
нению с препаратом сравнения.
Таким образом, после терапии ваги-
нальным гелем с ЭХ+МК сохраняются 
нарушения в организации компактной и 
губчатой костной ткани. Однако по срав-
нению с контрольными сериями экспе-
римента (группа овариэктомированных 
крыс и получавших лечение препаратом 
сравнения), вагинальный фитогель ока-
зывает протективное действие, способ-
ствует сохранению жизнеспособности 
остеоцитов и оказывает стимулирующее 
влияние на остеобласты, восстанавливая 
равновесие в процессе «резорбция-косте-
образование».
Примечание: *достоверно по отношению к группе овариэктомированных животных, р<0,05; **достоверно 
по отношению к группе животных, получавших препарат сравнения суппозитории с эстриолом, р<0,05 
(n = 15, проанализировано по 3 среза из области кортекса бедренной кости у каждого из 5 животных).
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ
1. Гипоэстрогения у самок крыс после 
билатеральной овариэктомии сопровожда-
ется выраженным нарушением организа-
ции компактной и губчатой костной ткани 
у животных.
2. Курсовое 28-дневное вагинальное 
введение исследуемого геля с фитоэстро-
генами хмеля и молочной кислотой ка-
стрированным самкам крыс способствова-
ло сохранению жизнеспособности остео-
цитов, а также оказывало стимулирующее 
влияние на остеобласты, восстанавливая 
равновесие в процессах «резорбция-косте-
образование».
3. Протективное влияние вагинального 
геля с фитоэстрогенами хмеля и молочной 
кислотой в отношении костной ткани мо-
жет приводить к торможению прогресси-
рования остеопороза на фоне гипоэстроге-
новых состояний.
4. Исследуемый вагинальный гель с 
фитоэстрогенами хмеля и молочной кис-
лотой является перспективным для даль-
нейшего изучения с целью использования 
его в комбинации с другими лекарствен-
ными средствами для проведения менопа-
узальной гормональной терапии у женщин 
с эстрогеновым дефицитом и в период ме-
нопаузы.
SUMMARY
O. S. Sinitsyna, N. V. Diedukh, 
A. V. Zaychenko, I. M. Ryzhenko
OSSEOUS TISSUE 
MORPHOSTRUCTURE OF THE SPAYED 
FEMALE RATS DURING TREATMENT 
WITH NEW VAGINAL GEL WITH A HOP 
PHYTOESTROGENS AND LACTIC ACID
The efficiency correction of osseous tis-
sue in spayed female rats using a new vaginal 
gel with hop extract and lactic acid was deter-
mined. The therapeutic effect of the analyzed 
vaginal gel and comparing preparation – sup-
positories "Ovestin" was evaluated on the ba-
sis of morphological and morphometric study 
of the osseous tissue of the experimental ani-
mals. For a morphometric study the distal re-
gion to the middle part of the lateral femoral 
lips and compact cancellous bone was iso-
lated. It was shown that the use of a vaginal 
gel at a dose of 0.06 mg / kg 28-day course 
helped to preserve the viability of osteocytes 
and has a stimulating effect on the osteoblasts, 
restoring balance in the process of "resorption 
– osteogeneus formation." Analyzed vaginal 
gel with hop phytoestrogen and lactic acid is 
promising for further studies in order to use it 
in combination with other drugs for hormone 
replacement therapy women with estrogen 
deficiency in menopause.
Keywords: spayed female rats, estrogen 
deficiency; osseous tissue, phytoestrogens, 
vaginal gel with hop extract and lactic acid.
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МЕХАНИЗМЫ НЕФРОПРОТЕКТОРНЫХ СВОЙСТВ СТАТИНОВ ПРИ 
ГЕНТАМИЦИНОВОЙ ОСТРОЙ ПОЧЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ
1Высшее государственное учебное заведение Украины
 «Буковинский государственный медицинский университет», г. Черновцы, Украина
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Проведено сравнительное исследование нефропротекторного действия трех 
жирорастворимых статинов (аторвастатина, ловастатина, симвастатина) с 
разной гиполипидемической активностью у белых крыс с гентамициновой острой 
почечной недостаточностью (ОПН). Установлено, что статины проявили не-
фропротекторное действие, увеличивая скорость клубочковой фильтрации (СКФ), 
Рисунки к статье О. С. Синицына, Н. В. Дедух, А. В. Зайченко, И. М. Рыженко «Морфоструктура костной ткани 
овариэктомированных самок крыс на фоне применения нового вагинального геля с фитоэстрогенами 
хмеля и молочной кислотой» (С. 72-78)
А – Резорбтивные полости в области латеральной губы и на медиальной 
поверхности. Б – Резорбтивные полости в области латеральной губы, 
трещины. Гематоксилин и эозин. Olympus. Ув. 40.
Рисунок 1 – Диафизарная область бедренной кости овариэкто-
мированной крысы
Слияние центральных каналов. 
Пикноз остеоцитов. Гематоксилин 
и эозин.Olympus. Ув. 1000.
Рисунок 2 – Перестройка остео-
нов в бедренной кости овариэк-
томированной крысы
Нарушение трабекулярной сети. 
Ван Гизон. Olympus. Ув. 100.
Рисунок 3 – Фрагмент дисталь-
ного отдела бедренной кости 
овариэктомированной крысы
Единичные остеобласты на 
краевой поверхности костных 
трабекул. Низкая плотность осте-
оцитов. Гематоксилин и эозин. 
AxioStar Plus. Ув. 1000.
Рисунок 4 – Костные трабеку-
лы в бедренной кости овариэк-
томированной крысы
Очаги лизиса костной ткани. Ге-
матоксилин и эозин. AxioStar Plus. 
Ув. 400.
Рисунок 5 – Костные трабеку-
лы в бедренной кости овариэк-
томированной крысы
Гематоксилин и эозин. Axioster 
Plus.Ув. 1000.
Рисунок 6 – Остеокласты 
вблизи костных трабекул 
в бедренной кости 
овариэктомированной крысы
Полости резорбции. Ван Гизон. 
Axioster Plus. Ув. 200.
Рисунок 7 – Фрагмент 
кортекса бедренной кости 
крысы, получавшей на фоне 
овариэктомии суппозитории с 
эстриолом
Щелевидные трещины. Очаги 
лизиса костной ткани. Лакуны 
без остеоцитов. Гематоксилин и 
эозин. Axioster Plus. Ув. 200.
Рисунок 8 – Фрагмент 
кортекса бедренной кости 
крысы, получавшей на фоне 
овариэктомии суппозитории 
с эстриолом
Пустые лакуны. Сосудистые 
каналы с кальцифицированными 
стенками. Гематоксилин и эозин. 
Axioster Plus. Ув. 400.
Рисунок 9 – Фрагмент 
кортекса бедренной кости 
крысы, получавшей на фоне 
овариэктомии суппозитории с 
эстриолом
Ван Гизон.Olympus. Ув. 100.
Рисунок 10 – Разряженная 
трабекулярная сеть бедренной 
кости крысы, получавшей 
на фоне овариэктомии 
суппозитории с эстриолом 
Очаги лизиса костной ткани. 
Кальцифицированные стенки 
сосудистых каналов. Axioster Plus. 
Ув. 200.
Рисунок 11 – Фрагмент 
кортекса бедренной кости 
крысы, получавшей на фоне 
овариэктомии гель с экстрактом 
хмеля и молочной кислотой
Изолированные костные 
трабекулы различной 
конфигурации. Гематоксилин и 
эозин. Olympus. Ув. 40.
Рисунок 12 – Трабекулярная 
сеть бедренной кости 
крысы, получавшей на 
фоне овариэктомии гель с 
экстрактом хмеля и молочной 
кислотой
Гематоксилин и эозин. Ув. 1000. 
Axioster Plus.
Рисунок 13 – Остеобласты 
на поверхности костной 
трабекулы бедренной кости 
крысы, получавшей на 
фоне овариэктомии гель с 
экстрактом хмеля и молочной 
кислотой
Костные трабекулы. Лакуна резорбции, заполненная 
активными остеобластами. Зрелый остеокласт на 
поверхности костной трабекулы (черная стрелка). 
Незрелый остеокласт (оранжевая стрелка). 
Гематоксилин и эозин. Axiostаr Plus. Ув. 1000.
Рисунок 14 – Губчатая костная ткань бедренной 
кости крысы, получавшей на фоне овариэктомии 
гель с экстрактом хмеля и молочной кислотой
